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lichkeit und thatsächliche Kenntnisse erheben will, diesen Schleier 
zu lüften, der uns bisher ein ganzes Feld der dankbarsten Thätigkeit 
und Forschung verhüllt hat, und den Schatz zu heben, den für 
jeden der Augeuhintergrund birgt. 

Oder bat nicht jeder von uns, so oft er in der Praxis oder in 
der Literatur auf einen ophthalmologischen Fall gestossen ist, eine 
Lücke, eine Schwäche gefühlt? 

Ich erinnere Sie z. B. an das Glaucom, das noch anfangs der 
siebziger Jahre, wo Professor Friedberger meines Wissens zuerst 
Licht über diese Krankheit verbreitete, fiir ein Glaskörperleiden 
gehalten wurde und als ein wesentliches Kriterium bei der Mond- 
blindheit selbst in unserem Handbuche der gerichtlichen Thierfaeil- 
künde beute noch angeführt ist. 

Was herrschen ferner über Ursache und Wesen der berüchtigten 
meergrünen Pupille und des grünen Schimmers aus der Tiefe des 
Auges heute noch für verworrene Begriffe und Vorstellungen? 

Und ist es nicht betrübend, wenn Lehrbücher über Exterieur 
den Thierarzt warnen müssen, die Eintrittästelle des Sehnerven, wie 
sie sich dem unbewaffneten Auge bei gewöhnlichem Liebte unter 
entsprechenden Reflex darstellt, nicht mit Staar, oder den normalen 
Hornhaut- Reflex nicht mit Trübungen dieser Membran zu verwechseln ? 

Solche Rathschläge stehen im grellsten Widerspruche mit dem 
heutigen Standpunkte der physiologischen Optik, die uns lehrt, dass 
das Erkennen von Details im Augenhintergrunde ohne Zuhilfenahme 
optischer Correctionsmittel ein Ding der Unmöglichkeit ist, da die 
eigentfaUmlichen Brechungsverhältnisse des Auges das Unsichtbar- 
werden des fundus oculi geradezu bedingen. 

Beim Studium der einschlägigen Literatur wäre jeder unter uns 
im Stande, Fälle aus der Praxis citiren zu können, in denen sich der 
Mangel ophthalmoskopischer Kenntnisse so recht fühlbar macht. 
Nur wenige Beispiele gestatten Sie mir Ihnen vorzuführen : 

Im Jahre 1861 beschreibt Professor jFVatici in der Wochenschrift 
eine von ihm mit blossem Auge, freilich nach Atropinisirung des 



\ 



- 5 — . (113*) 

betreffenden Pferdeauges, nachgewiesene Netzhaut-Ablösung in Folge 
von Glaskörper-Wassersucht So staunenswerth nun dieser diagno- 
stische Scharfsinn ist, — denn Berlin z. B. erklärt es als selbst mit 
dem Ophthalmoskop für sebr schwierig, eine Netzhaut-Ablösung 
sicher zu diagnosticiren, — so wäre die betreffende Diagnose doch nur 
eine Vermuthung und Fi-anck selbst sagt wörtlich Über seine Unter- 
suchung des Augenhintergrundes: „soweit sie überhaupt mit den 
beschränkten Mitteln möglich ist, die wir in der Tbierheilkunde 
besitzen." 

Ein weiterer Fall wird ebenda vom damaligen Unt.-Veterinär 
Kreutzer besprochen, nämlich die Heilung einer Cataracta-incipiens 
durch Atropin. Auch hier vermisst man in empfindlicher Weise 
die Angaben des Augenspiegelbefundes; es muss hier unter allen 
Umstanden ein Irrthum in der Diagnose vorbanden gewesen sein, 
da wir nach unseren heutigen Kenntnissen über den grauen Staar 
eine spontane Wiedentufhellung einer einmal in cataractöser Trübung 
begriffenen Linse geradezu ausschliessen müssen. 

Noch fühlbarer wird aber diese Lücke in einem von Prafessori^aU« 
beschriebenen Falte, im Jahre 1871, bei welchem mclirere Kollegen 
in Zweifel waren über die Natur der Erblindung eines Pferdes, und 
wo es Falke nach langen vergeblichen Bemühungen — wie er selbst 
sagt — endlich gelungen ist, durch den Spalt der festgescblossenen 
und unbeweglichen Pupille den grauen Staar zu erkennen. — 

Endlich möchte ich noch einen Fall erwähnen, den Militär- 
Veterinär Molter im Jahre 1878 veröffentlichte, der ein von ihm 
im Leben diagnosticirtes Colobom betrifft, von dem man die Ver- 
muthung b^te, dass es ein physiologischer Defekt sei. weil keine 
funktionell nachweisbare Sehstörung vorlag. Welch wertbvollen 
Aufschluss hätte hier jedenfalls der Augenspiegel gegeben, seit wir 
aus der Erfahrung wissen, dass solche angeborene Iris-Colobome 
sieb mit Vorliebe auf die Aderhaut fortsetzen? 

Alle neueren Handbücher und Lehrbücher berühren denn auch 
dieses Bedürfnis?. Sie mahnen zum Theil, wie z. B. Professor FHcker 
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in seinem chirurgischen Vademecumy aufs Dringendste zum Selbst- 
studium der Ophthalmoskopie, zum Theil sprechen sie offen von 
der Unmöglichkeit, die feineren Veränderungen im Auge ohne 
Kenntniss des Augenspiegels etc. zu erkennen und zu deuten, wie 
z. B. Professor Pütjs in seiner neu erschienenen Chirurgie. 

Freilich sprechen alle Autoren gleichzeitig mit dem Bedürfnisse 
auch von der Schwierigkeit des Ophthalmoskopirens bei unseren 
Thieren. — Allein diese Schwierigkeit ist überwindbar und der Lohn 
ein grosser. 

Unsere Kollegen von der humanen Medicin, die aus leicht ver- 
ständlichen Gründen natürlich längst uns in der betreffenden Richtung 
vorausgeeilt sind, haben seither auch in der Veterinär-Ophthalmo- 
skopie mit einer gewissen Vorliebe gearbeitet und uns bewiesen, 
dass es möglich und dankbar ist, den Hintergrund des Thierauges 
zu durchforschen. 

Namentlich waren es die Dr. Dr. Jacöbi^ Essberg^ Berlin, van 
Biervlietj t?. Booy u. a., welche bereits so manches Licht in diese 
dunkle Frage gebracht und in Wort und That die Thierärzte zur 
Nacheiferung gemahnt haben. So sagt Dr. Jacdbi: „Es möchte 
doch dem Gebiete der Augenheilkunde auch von selten der Thier- 
ärzte eine erhöhte Aufmerksamkeit zugewendet werden." 

Sie könnten mir vielleicht einwenden, dass auch die praktischen 
Menschenärzte in den seltensten Fällen in der Ophthalmoskopie be- 
wandert und dass für diesen Zweig sich Spezialisten gebildet haben. 
Aber gerade weil wir es in der Thierheilkunde nie zu derartigen 
Spezialitäten bringen werden und weil wir als Thierärzte kein 
diagnostisches Hilfsmittel unbenutzt lassen dürfen, müssen wir be- 
strebt sein den Augenspiegel gebrauchen und den Befund verwerthen 
zu lernen. Das gilt besonders in Bezug auf drei uns häufig be- 
schäftigende Leiden: Die hydrocephalischen Krankheiten, die Schön- 
blindheit und die periodische Augenentzündung, — Krankheiten, 
die einerseits noch in grosses Dunkel gehüllt und oft schwierig zu 
diagnosticiren, anderseits — und das ist eben das Wichtigste — 
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Gewährsfehler sind. — Wias aber io den genannten drei Krankheits- 
gruppen der Augenspiegel leistet, werde ich Ihnen zu beweisen 
versuchen. 

Hiennit glaube ich genügende GrUnde erbracht zu haben, dass 
die Ophthalmoskopie ein Bedürfniss für uns ist und dass wir diese 
LUcke in unserem Wissen auszufüllen bestrebt sein müssen. Und 
damit habe ich vielleicht, die Wahl meines heutigen Vortrages ge- 
rechtfertigt; da das Gebiet aber ein sehr grosses, so bin ich ge- 
zwungen, die anatomischen und pathologischen Verhältnisse nur ganz 
cursorisch zu berUhren und für diessmal nur speziell den physio- 
logischen und rein ophthalmoskopischen Theil zu besprechen. 

Wie Sie wissen, datirt die Existenz des Augenspiegels erst aus 
dem Jahre 1851, in welchem Edmkolte,*) damals noch Professor der 
Physiologie in Königsberg, denselben erfunden und eingeführt hat. 

Vor jenem Zeitpunkte hat man auch in der Menschenheilkunde 
im Dunklen getappt, indem man sich bei Augen-Untersuchungen 
auch nur jener primitiven Hilfsmittel und Methoden bedienen konnte, 
welche wir Thierärzte meist heute noch benutzen. 

Beleuchtung des Auges durch Kerzenlicht im Dunkebi, Sonnen- 
licht, ConvexgUiser und Lupen, Atropimsiren, Beleuchten des Auges 
durch Refleslicht eines Spiegels u. s. w., das waren so ziemlich 
unsere Hilfsmittel, mit denen wir aber niemals Licht genug in die 
Tiefe des Auges bringen konnten, ebenso wie das Qberiiaupt vor 
Eelmhdtz auch den Menschenärzten unmäglich war, und mit denen 
schon desshalb nichts zu sehen war, weil durch die direkte Unter- 
suchung von Aug' in Aug', wie sie jede Untersuchung ohne Ophthal- 
moskop sein muss, der Kopf des Untersuchenden stets das zu unter- 
suchende Auge beschatten musste. 

Die Erfindung ^elmAoIff's machte denn auch bedeutenden Effekt, 
da sie versprach, das zu leisten, was bisher unmöglich war, nftmlich 

*) Bescbreihang eines AngenspiegeU lar üntenachDiiK der Netzhant im 
lebeodeo Auge, Berlin 1851. 
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Der Sdmholtjs'sehe Spiegel, war ein zu lichtschwacher und ist 
daher auch in seiner originären Fassung heute nirgends mehr ge- 
bräuchlich. 

Schon 3 Jahre später (1834) construirte und beschrieb Coecitis*) 
ein neues Instrument, bestehend aus einem Planspiegel von Glas, 
dessen Durchmesser 14"' beträgt, der in seiner Mitte in einem 
Durchmesser von 2"' darcbbohrt ist Der Stiel, an welchem der 
Spiegel mittelst einer Schraube befestigt wird, trägt noch einen 
horizontalen Arm, welcher um die verticale Achse des Instrumentes 
drehbar ist und an seinem entgegengesetzten Ende auf einem bis 
zur Höhe des Spiegels hinaufreichenden kleineren Stiele eine Con- 
vexlinse von 5" Brennweite in einem federnden Binge befestigt hält 
Das Licht wird beim Gebrauche dieses Spiegels einige Zoll weiter 
als die doppelte Brennweite von letzterem entfernt. Die Linse stellt 
man schief zum Spiegel, so dass das von ihr entworfene Flammen- 
bild auf das Auge des Untersuchten reflektirt wird. Diess war der 
Übergang zur Construktion weniger compendiöser und leicht trans- 
portabler Augenspiegel. Den Übergang von den planen zu den 
heute fast ausschliesslich gebräuchlichen Concavspiegeln vermittelte 
so recht eigentlich Bttete**), der seinen grossen zu Demonstrations- 
zwecken bestimmten Augenspiegel später so modificirte, dass er 
einen kleinen Hohlspiegel von I'/j" Durchmesser und 4 — 6" Brenn- 
weite an einem metallenen Handgriffe befestigte, hinter welchem sich 
eine Fassung für das Correktionsglas des Untersuchers befindet 

Auf demselben Prinzipe beruhend, construirte lAehreich einen 
Augenspiegel, der wohl heutzutage der beliebteste und allgemein 
gebräuchlichste ist: ein metallener, im Centrum durchbohrter Con- 
cavspiegel, mit dahinter befindlicher Lunula zur Aufnahme der Gor- 
rektionsgläser. Ausserdem befinden sich Im Etui zwei, stärkere 
CoDvexlinsen von 2 u. 3" Brennweite (18 und 12 Diopt). 

*)'ßbeT die Anwendimg eilies Angwapiegela nebat Angabe einea neaeDlnatni- 
mentes, Leipzig 1854. 

**) Gräfes Aot. 1855. I. 2. pag. 348 und ibid. VII. 2 pag. 134. 
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Die nähere Beschreibung der foUirten Linsenspiegel von Jäger, 
Klaunig, Surow und von Easner, der Prismen-Spiegel von UUrick, 
Maierstein, Iröbelius, Coccius und Zehtter ect, soll hier, um nicht 
den Rahmen der vorgesteckten Arbeit zu sehr zu überschreiten, 
unterlassen werden. Es genüge zur Mittheilung, dass bis heute schon 
einige 50 Ophtiialmoskope erfunden wurden! 

Soviel aber Geschichte and Prinzip des Augenspiegels, nach 
deren Besprechung ich nun zu den Untermchungs-Methoden Über- 
gehen will, welche man am besten scheidet: 

A. in die Untersuchung mit seitlicher, sog. focaler Beleuchtung 
des Auges, 

B. in die Untersuchung bei durchfallendem Liebte und 

G. in die eigentliche Untersuchung des Augenhtntergrundes, welche 
sich wieder tbeilt in 

1. die Untersuchung im aufrechten und 

2. in die im umgekehrten Bilde. 

Bevor ich nun auf die einzelnen Untersuchungsarten selbst 
eingehe, muss ich Uher die Technik derselben einige allgemeine 
Betrachtungen vorausschicken, wobei ich bemerke, dass ich in 
meinem Vortrage speciell vom Pferde spreche, wo ich nicht aus- 
drücklich Anderes betone. 

Einmal gilt es festzustellen, welcbe Lichtquelie sich fflr unsere 
Zwecke am besten eignet 

Wenn auch zugegeben werden muss, dass die Benutzung des 
Tageslichtes, in welchem Falle also ein ganz dankler Raum durch 
eine kleine Öffnung Licht von aussen erhält, viel f(ir sich hat, und 
für Pferde, welcbe vielleicht ausnahmsweise einmal die Lampe 
fürchten, ohnediess angewendet werden muss, so hat diese Methode 
doch so viele Nacbtheile, dass ich aus meiner Erfahrung dem künst- 
. liehen Lichte durch eine gute, handliche, nur einen Cylinder tragende 
Petroleum-Lampe entschieden das Wort sprechen muss und zwar 
aus folgenden vielseitig anerkannten Gründen: 

Eine passende Lampe ist wohl überall, nicht so leicht aber ein 
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für die andere Methode geeigDeter Baum zu erhalten. I 
oft sehr schwierig, ja unmöglich, ein unruhiges Pferd ai 
einer und derselben Stellung zu erhalten, was aber döI 
die natürlich stets in einer bestimmten, unverrückbaren 
fallenden Tageslicfatstrahlen benützen zu können, währen 
der Lampe dem Pferdekopfe überall hin folgen, und den 
nach BedUrfniss dirigiren kann. 

Die Benützung des Tageslichtes für die Untersu 
focaler Beleuchtung, sowie im aufrechten Bilde ist aber f 
lieh und es müsste also zu einem regelrechten Untersucht 
neben Tageslicht doch auch noch Lampenlicht benutzt 
Das aber ist verwerflich, weil es von Wichtigkeit ist, i 
und dasselbe Licht und so auch an ein und dieselbi 
Nuancen zu gewöhnen, denn die FarbenTerschiedenheiten 
der Ophthalmoskopie eine grosse Rolle und Tages- und L 
produciren nicht genau dasselbe Farbenspiel, indem i 
Ganzen hellere Farben schafft. 

Ferner kann man das Lampenlicht allmählich vers 
das Pferd daran gewöhnen, was bei Tageslicht auch nich 

Endlich ist man aber bei Benutzung des Tageslicht 
abhängig von Tageszeit, Witterung und Bewölkung u. s. 

Was etwa gegen das Lampenlicht eingewendet werc 
ist gfösstentbeils unhaltbar. Die Pferde tassen sich fast 
los die Annäherung der Lampe gefallen, deren Wänneai 
bei richtiger Handhabung niemals beunruhigt; bei einigi 
ist sie femer vollständig gefahrlos. 

Ein weiterer Punkt der allgemeinen Betrachtungen 
FüUhaare; diese stören, wenn sie laug sind, sehr und müsst 
in manchen Fällen gestutzt werden, vorausgesetzt, dass i 
und gestattet ist. 

Die Stellung des zu untersuchenden Pferdes nun bc 
muss ich vor Allem betonen, dass Gewaltmassregeln im i 
verwerflich sind und mehr schaden als nützen. Freundlicb 
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l und Schmeicheln macht das Pferd, das ja so intelligent ist, bald 

I vertraut und ruhig. Es empfiehlt sich folgende Methode: 

Das Hintertheil des Pferdes wird an eine feste Wand, Mauer, 
am besten umgedreht im Stande gegen den Barren gestellt, der 
Kopf dieses Thieres auf die Schulter eines kräftigen Mannes gelegt, 
während ein anderer Gehilfe die Lampe mit der einen Hand hält 
und mit der andern Hand den Pferdekopf fixiren hilft. Der Unter- 
suchende selbst endlich soll sich, wenn nicht gross genug, auf einen 
Schemel stellen, um sein Äuge höher als das Pferdeauge zu bringen, 
was wegen der äusserst tiefen Insertion des Sehnerven, der durch- 
schnittlich 30 mm. vom untern Homhautrande entfernt die Sclera 
durchbohrt, nöthig ist. 

Die Lampe muss bei Untersuchung beider Augen stets 
rechts und zwar die Flamme in der Höhe des zu untersuchenden 
n Auges gehalten werden, damit weder die linke, die Üonvexlinse 

ftlhrende Hand, noch der Pferdekopf das Operationsfeld beschatten 
können. 

Sollte ein krankhafter Lichtreiz dem Thiere nur ein unvoll- 
ständiges Öffnen der Lider ermöglichen, so benützt man die be- 
kannten Elevatoren oder Dilatatoren (Lidhalter), — Instrumente, 
die nicht kostspielig sind und deren Handhabung sich von selbst 
ergiebt. 

Endlich haben wir bei der allgemeinen Betrachtung noch die 
Pupillen zu besprechen. Glücklicherweise haben unsere Pferde sehr 
weite Pupillen und gegenüber anderen Thieren und dem Menschen 
eine viel geringere Lichtempfindlichkeit. Die Pferdepupille misst 
durchschnittlich am Kadaver 15 mm. in der Länge und 5 mm. in 
der Höhe, ist aber im Leben des Pferdes oft sehr verschieden und 
das sogar an ein und demselben Thiere. Auch habe ich nach 
Schrecken, Angst, Strafe, Furcht u. s. w. vorübergehende Erweiterung 
der Pupillen beobachtet. Bei Pferden ist es daher gerade nicht 
nöthig zu atropinisiren, wenn man nicht eben ein specielles Bedürf- 
niss hat, das Gesichtsfeld sehr stark zu vergrössern. — Anders 
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beim Menschen. Hier muss der Anfänger stets zners^ 
sirten Auge untersuchen. Es dürfte sich überhaupt t 
der Hand eines tüchtigen Augenarztes zuerst mensc 
zu opbthalmoskopiren, da hier die Orientierung und i 
der Sehnervenpupille für Anßinger verbältnissmässig 
als bei Tbieren. Die Mehrzahl unserer Kollegen (V 
Lustig u. s. w.) haben mit Augenärzten zusammen gt 
von ihnen die erste Anleitung erhalten. Bemerken m 
dass man nicht nur atropintsirt, um die Pupille zu erwe 
auch um die Accommodation des Untersuchten zu 
besonders für das aufrechte Bild nicht hoch genug 
werden kann. 

Und nun zu den einzelnen Untersuchungsmethode} 

A. Die focale Beleuchtung. 

Hierzu benützt man entweder einen Hoblspiege 
Brennweite, oder besser eine Biconvexlinse und zwar d 
welche wir bei der Untersuchung im umgekehrten Bi 
Mit dieser werden die von der Lichtquelle ausgehen 
gesammelt i. e. concentrirt und sodann von der Seit( 
das Auge hineingeworfen, während wir an ihr vorübei 
entweder mit unbewaffnetem Auge, oder indem wir i 
Lupe vorhalten, das betreffende Auge untersuchen. 

Wichtig ist, die Linse genau in einer Entfernung 
halten, die ihrem Brennwerthe entspricht, also unsere ge 
jedem Augenspiegel beigegebenen Linsen in einer En 
2 — 3 Zoll. Alle Gautelen, welche bei dieser Untersuch» 
bezüglich Stellung der Lampe und Beleuchtungs-Linse 
sind, werden am besten durch eigene Übung erlernt. 

Die Untersuchung bei seitlicher Beleuchtung erstr 
auf die vorderen Theile des Augapfels und zwar nuj 
direkten Beobachtung zugängigen Gebilde desselben, n 
haut, Eammerwasser, Iris und Linse, wobei man sich 



SS man diese viel genaoer und deutlicher sehen 
ewöhnlicher Untersuchung mit unbewaffnetem Auge 



xis und den Pupillarrand betreffend, so interessiren 
pathologischen Veränderungen in Folge der perio> 
:zUndung (Iridokeratitis und Iridocyditis), nament- 
ingen auf der Torderen Irisfläche, dann die hinteren 
Verlöthungen der Iris mit der Linsenkapsel, der 
iter sich, dann die oft nach spontaner oder käost- 
ipinisiren bezweckter) Sprengung hinterer Synechien 
Pigmentfetzen aof der Linsenkapsel, die übrigens 
lerkt — nicht oiit abgerissenen Trauben-Körpern 
en dürfen, wie sie beim Pferde häufig vorkommen, 
agen der Traubenkörper, welche ja bekanntlich in 
^ahl vorkommen, ist natürlich normal. Dag^en 
e focale Beleuchtung zu erkennende VorbauchuDg 
itthologischer Vorgang anzusprechen, bedingt durch 
I Iridocyclitis aufgetretene Exsudation. 
ich bemerken, dass die Grösseounterscbiede der 
ter sich, sowie eine abnorm starke Cornea- Wölbung 
orch focale Beleuchtung zu erkennen sind, dass hier 

.:hDDgen unterlaufen können und man sich hierbei 

besser an die Betrachtung der sich auf der Cornea spiegelnden 
Reflexbilder hält, indem man die Grösse und Figur dieser an den 
beiden Augen vergleicht 

Durch die Seitenbeleuchtung sind ferner ganz besonders schön 
zu sehen die Trübungen des Linsensystems, die beim Pferde sicher- 
lich keine geringe Rolle spielen, namentlich die Cataracta incipiens, 
welche fort und fort schreitet bis zur vollendeten Trübung, während 
die mit dieser von weniger Kundigen leicht zu verwechselnden sogen. 
Polar- und Kapsel-Staare, die inuner stationäre Bildungen reprfisen- 
f tiren, keine Ausläufer haben, sondern scharf umschrieben sind und 

) das Sehvermögeo wenig alteriren, (was proforo von Bedeutung). 

1i 
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Bei Untersuchung der Linse muss stets atropiuisirt werden und 
zwar um desswillen, weil die ersten Anfönge eines progressiven 
Staares sich fast ausnahmslos in der Peripherie zeigen und bei nich 
toxisch erweiterter Pupille sich hinter der Iris verbergen würden. 
Endlich sind durch die seitliche Beleuchtung besser als mi 
blossem Auge zu studiren: alle Ansammlungen von Eiter und Blu 
in der vorderen Augenkammer, alle Wunden der Cornea, wie de: 
Iris und der Linsenkapsel, endlich Exsudate in der vorderen Kammer 
auf der Iris und in der Linsenkapscl etc. 

B. ünter^tchung bei durchfallendem Lichte. 

Diese Methode besteht darin, dass man durch den Augenspiege 
Licht direkt und gerade ins Auge hineinwirft und dabei das eigeni 
Auge in die Richtung der Lichtstrahlen bringt. Sie ist so rech 
geeignet, die brechenden Medien auf ihre Durchsichtigkeit zu prüfen 
indem sich jede, auch die geringste Trübung als ein umschriebenei 
Schatten oder schwarzer Fleck in dem erleuchteten Pupillenfeldi 
abhebt. 

Wir werden also durch diese Methode in den Stand gesetzt 
Opacitäten der Cornea, TrUbungen im Pupillargebiete, in der Linsi 
oder im Glaskörper mit Sicherheit zu entdecken. 

Weiterhin werden wir durch die Untersuchung bei durchfallenden 
Lichte all' das controliren und eventuell bestätigt finden, was wii 
bei der focalen Beleuchtung wahrnahmen. Überraschend schöi 
zeigen sich bei dieser Methode die Glaskörper - Trübungen , di< 
häufiger vorkommen als man ahnt; sie zeigen sich schon bei dei 
geringsten Bewegung des Augapfels als äusserst lebhaft hin nn( 
her schwimmende schwarze Körperchen. Man findet sie nicht seltei 
bei Pferden, die man kaum fUr augenleidend hält. Endlich sei be- 
merkt, dass bei dieser Methode ab und zu der Linsenrand zu sehei 
ist, wenn die Iris auf Atropin sich sehr stark retrahirt, was manch- 
mal zur Verwechslung mit einer bestehenden Netzbaut -Ablösung 
führen könnte. 
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' Die Linsen der Pferde sind eben sehr ungleich gross, gegenüber 
dem menschlichen Krystallkörper, dessen Rand im nonnalen Zustande 
niemals zu sehen ist. 

C. Die Untersuchung des Äugenhintergnindes. 

Diese kann man, wie bereits erwähnt, in zweifacher Weise vor- 
nehmen: Einmal im sog. umgekehrten oder reellen, und dann im 
anfrechten oder virtuellen Bilde. 

Zu beiden Methoden brauchen wir den Augenspiegel, zum um- 
gekehrten Bilde auch noch eine Convexlinse von 2—2'/» ZoU Brenn- 
weite. Es ist hier vielleicht der beste Ort, einige Worte einzu- 
schalten über RefractioD und Accommodation. Bekanntlich treffen 
alle aus mindestens 8 m. Entfernung kommenden Lichtstrahlen die 
Hornhaut parallel und werden als von unendlicher Entfeniang her- 
kommend betrachtet. 

Beim Durchtreten durch die brechenden Medien aber werden 
sie derartig gebrochen, dass sie convergirend die Netzhaut treffen, 
indem sie auf dieser selbst sich in einem Punkte vereinigen, voraus- 
gesetzt, dass der Refraktionszustand des Auges ein normaler ist 

Nebenbei bemerkt ist es ferner für das direkte Sehen erforder- 
lich, dass die einfallenden Strahlen sich in der Macula lutea ver- 
einigen. Wenn wir selbst einen Gegenstand flsiren, stellen wir die 
Macola-lntea ein, alle auf den übrigen Theil der Retina einfallenden 
Lichtstrahlen kommen uns zwar auch zum Bewusstsein, aber nie- 
mals so deutlich, wie das in der Macula lutea zustande gekommene 
Netzhautbild und vermitteln nur das excentrische Sehen, dienen 
mit andern Worten zur Orientirung. Bei abnormem Refractions- 
zustande werden nun entweder die einfallenden Strahlen zu stark 
«der zu wenig gebrochen, so dass sie entweder vor der Netzhaut 
schon sich vereinigen, wie beim myopischen Auge oder gleichsam 
eist hinter derselben, wie bei der Hypermetropie- Im Gegensatze 
zu diesen beiden ametropiscbeo Zuständen nennt man daher den 
Normalzustand — den emmetropiscben. 
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Um in der Nähe deutlich sehen zu können — denn das in der 
Ruhe befindliche Auge ist nur für die Entfernung eingestellt — 
erfährt dasselbe Veränderungen, die man die Accommodation nennt 
und die darin gipfeln, dass die vordere Linsenfläche sich stärker 
wölbt und gegen die Hornhaut vorrückt, während die hintere Fläche 
fast unverändert bleibt. Je näher der zu sehende Körper ist, desto 
mehr müssen wir unsere Linse nach vorne convex machen. 

Diese Fähigkeit wird mehr und mehr beschränkt mit zunehmen- 
dem Alter und es entsteht so die sog. Presbyopie (Femsichtigkeit), 
die noch heutzutage ganz irrthümlicherweise mit den Refrak- 
tionskrankheiten zusammengeworfen wird. 

Ebenso wichtig wie die Veränderung der ins Auge einfallenden 
Strahlen ist für uns jene der austretenden; auch diese, welche also 
divergirend die Netzhaut verlassen, werden durch die Medien so 
gebrochen, dass sie 

bei Emmetropie parallel, 

bei Myopie convergirend und 

bei Hypermetropie divergirend aus dem Auge austreten. 

Die Folge ist, dass also auch die Refraktionsfahigkeit des unter- 
suchten Auges für den Untersuchenden ins Gewicht föUt. Sind die 
Augen beider Teile emmetropisch, so bekommt der Untersucher 
ein deutliches Bild des Augenhintergrundes. Ist das untersuchte 
Auge hypermetropisch, so müssen die austretenden Strahlen durch 
ein Convexglas erst gesammelt und parallel — ist jenes myopisch, 
so müssen sie durch ein Concavglas zerstreut und weniger divergent, 
vielleicht parallel gemacht werden. 

Ersteres besorgt in der Regel die Accommodation des Beobach- 
ters. Aus der dioptrischen Stärke der betreffenden Correktions- 
gläser, die im concreten Falle nöthig sind, kann daher auf den Grad 
der betreffenden Refraktionsstörung mit annähernder Sicherheit ge- 
schlossen werden, besonders wenn der Untersucher sich allmählich 
empirisch bewusst wird, welchen Theil seiner Accommodation er bei 
ophthalmoskopischen Untersuchungen aufzuwenden pflegt. 

Vorträge fQr Tbierftrzte. IV. 3. 4. U. 2 
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Ist der Beobachter nicht emmetropiscb, so muäs er seine eigene 
KefraktioDS-Anomalie durch entsprechende Gläser corrigiren, was 
nameDtlich für den Myopen gilt. Sind aber beide Theile gleich 
myopisch oder hypermetropisch , so ist die Anwendung jeder Art 
von CorrektionsgUaern überflüssig. 

Bemerkt sei noch, dass die aus dem Auge austretenden Strahlen 
bei der -Untersuchung im umgekehrten Bilde durch die betr. Con- 
vexUnse, weil die Netzhaut jenseits des Brennpunktes liegt, zu einem 
vergrösserten, aber umgekehrten Bilde vereinigt werden, das sich 
in der Luft, und zwar zwischen der Linse und dem Augenspiegel 
befindet- Und zwar ist die Vergrösserung hier eine 3 — l&che. 

Bei der Untersuchung im aufrechten Bilde dagegen werden die 
brechenden Medien selbst gleichsam als Lupe benutzt, und erfährt 
hier der Augenhintergrund eine 10 — 12 fache Vergrösserung. 



Was nun die Technik dieser zwei Untersuchungsmethoden an- 
belangt, so ist Folgendes zu beachten: 

Bezüglich des Lichts, der Stellung von Lampe und Objekt u.s. w. 
gelten die bei durchfallendem Lichte oben angeführten Grundsätze. 

Speciell für die Untersuchung im umgekehrten Bilde gilt die 
Regel, dass man die Linse so weit von dem zu untersuchenden 
Auge entfernt hält, dass der Pupillarrand aus dem Gesichtsfelde 
verschwindet, der kleine Finger der die Linse haltenden Hand wird 
auf dem Supraorbitalrand des Pferdes, der Spiegel gegen den eigenen 
(rechten) Augenbrauenbogen gestützt 

Sodann hat man auf das ganz nahe unserem Auge befindliche 
Luftbild zu accommodieren, was Anfängern sehr schwer fällt, da sie 
stets auf das untersuchte Auge accommodieren. 

Hat man nun Licht in das hintere Auge geworfen, was sofort 
durch das Aufleuchten des Augenbintergrundes sich kund giebt, so 
suche man zuerst die Eintrittsstelle des Opticus, die papilla nervi 
optici auf, denn diese bildet den Haupt-Orientiningspunkt im Augen- 
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hintergrunde, hauptsächlidi aber desshalb, um aus der mehr oder 
minder deutlichen Erkennbarkeit der Pupillargefässe den Befraktions- 
zustand festzustellen, die Brechungsfähigkeit zu constatiien und die 
betr. Correttions-Gläaer auszuwählen. 

Da das Pferd nicht auf Kommando schaut, und sein Auge ruhen 
lässt, die Papille (Sehnervenscheibe) also immer wieder aus dem 
Gesichtsfelde verschwinden will, wenn wir sie nicht zu fixiren ver- 
stehen, so gilt als Regel, da wir im umgehehrten Bilde untersuchen, 
stets nach der nämlichen Richtung mit dem einen Auge und dem 
Augenspiegel etc. zn folgen, nach welcher die Papille ausweichen will. 

Von Nutzen wird sein, die Linse stets etwas um ihre Achse zu 
drehen, um die auf derselben entstehenden Reflexbilder möglichst 
zu unterdrücken. 

Die Untersuchung im umgekehrten Bilde eignet sich entschieden 
am besten, ja fast ausschliesslich für den Ani^nger, und zwar wegen 
des leichteren Orientirens. 

Es ist diess ähnlich wie beim Mikroskopireo, wo ja auch die 
schwächere Vergrösserung zuerst genommen wird, bis man genauer 
orientirt ist 

Denn bei der Methode im aufrechten Bilde wird wegen der 
starken Vergrösserung das erleuchtet« Puptllarfeld nahezu fast ganz 
von der Sebnervenscheibe occupirt und so eine gleichzeitige Mitein- 
stellung der die Papille umgrenzenden Partien kaum ermöglicht 

Was die Technik dieser letzteren Methode anbelangt, so ist 
diese um desswillen so schwierig, weil bei der nothwendigen maxi- 
malen Annäherung an das zn untersuchende Auge wir selbverständ- 
lich unsere Accommodation ad maximum forctren, während im 
Gegentheil dieselbe beiderseitig vollständig entspannt sein soll: es 
sind daher zur Neutralisirung des aufgebotenen Accommodations- 
quantums eine grössere Anzahl von Correktionsgläsern nötbig, deren 
Wechsel vielfache Zeit und Aufmerksamkeit in Anspruch nimmt. 

Zur Bequemlichkeit hat man in neuerer Zeit eigene Refraktions- 
spiegel construirt {Wecker, Knapp, LandoU, HirseJiberg n. a.), an 
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welchen hinter dem Refiector des Augenspiegels eine zweite rotirende 
Scheibe angebracht ist, die eine bestimmte Anzahl positiver und 
negativer Gläser enthält und die je nach Bedarf vor die Durch- 
bohrungsöffnnng des Spiegels geschoben werden. 

Vor Allem haben Kurzsichtige bei dieser Methode ihre Brille 
abzulegen, um damit nicht mit Spiegel und Pferdekopf in Collision 
zu kommen, auch als Ersatz ein entsprechendes Concavglas hinter 
den Spiegel einzusetzen, auch soll dasselbe stets um einige Grad 
stärker sein als die wirkliche Brille. 

Der Hypermetrop fügt sein Convexglas ein. Der Emmetrop 
bedarf keines Correktiönsglases, vorausgesetzt, dass er die nöthige 
Accommodation besitzt, was bis zu 40 Jahren der Fall. Die er- 
forderlichen Correktionsgläser sind jedem Ophthalmoskop beigefügt. 

Auch hier kann also der Refraktions-Zustand des Objektes aus 
der nothwendig gewordenen Correktion erkannt werden. 

Bei Pferden ^It nun gegen alle Erwartung das aufrechte Bild 
sehr günstig aus und möchte ich heute schon nach meinen diessbe- 
züglichen Erfahrungen dahin urtheilen, dass der beim Pferde vor- 
herrschende Refraktions-Zustand der hypermetropische ist. Ich sehe 
z. B. als höhergradig Kurzsichtiger stets schon mit schwachen Con- 
caTgläsem ganz deutlich im aufrechten Bilde. 

Und, nebenbei bemerkt, macht man ja auch in praxi täglich 
die Erfahrung, dass Pferde in unmittelbarer Mähe auffallend schlecht 
sehen. So kann man z. B. jedem Pferde mit dem Finger, ohne dass 
dasselbe eine Wimper zuckt, bis dicht ans Auge greifen. Vielleicht 
hat grade desshalb die Natur in fürsorglicher Weise dem Pferde 
die Fühlhaare gegeben.' 

Und nun zum noTTncUen ophthalmoskopischen Bilde des 
Pferde-Auges. 
DerAugenhiotergTund des Pferdes ist bei voller Durchsichtigkeit 
der Medien sehr leicht und in überraschender Schönheit zu sehen. 
Während beim Menschen der gesunde fundus oculi intensiv 
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rotb aufleuchtet, was durch den Beflex des id der Choroidea cir- 
kulirenden Blutes vennittelt wird, zum Theil aber auch aufRechnuag 
des von Bdl und Kühne entdeckten Sehpurpurs (Sehroths) in 
neuester Zeit gesetzt wird, welches Roth nur durch die gelbliche 
Opticusscheibe unterbrochen wird, und ganz richtig wiederholt mit 
dem aufgehenden Uonde in einer schönen Sommernacht verglichen 
wurde, sind die Faben, die aas der Tiefe der Thieraugen kommen, 
besonders solcher mit Tapetum (wie auch beim Pferde) ganz andere. 

Zunächst erhalten wir bei flüchtiger Beleuchtung eine gelblich- 
grüne, bis meergrüne Färbung, die wohl als der Reflex des Tapetum 
lucidum betrachtet werden dürfte. 

Suchen wir dieses selbst, das wohl ^/s der AugenhintergruDdfläche 
einnimmt, ab, so werden wir bald auf eine quer und horizontal den 
Hintergrund durchziehende Zone stossen, jenseits derer, also nach 
unten im umgekehrten Bilde die schwarze Figmentschichte sich befindet. 

Diese Zone welche also die Grenze zwischen eigentlichem Tape- 
tum undPigmentlage, oder wie ich in Zukunft richtiger sagen werde, 
zwischer Tapetum lucidum und Tapetum nigmm bildet, ist nun 
durchaus keine ganz scharfe Linie, sondern hat sogar eine ziemlich 
verwaschen e Contour. 

In unmittelbarer Nähe dieser Grenzlinie befindet sich die 
Papille, wesshalb man sich stets an erstere beim Aufsuchen der 
letzteren halten soll. 

Die Papille fällt sofort durch ihre mehr röthliche Farbe auf, 
zum Unterschiede von der mehr gelblich-rothen Menschenpapille, 
von der sich die erstere ausserdem auch noch durch ihre mehr 
oblonge Form unterscheidet und möchte ich die röthliche Färbung 
am ehesten mit der einer sog. Blut-Orange vergleichen. Es dürfte 
dieser rothe Schein einerseits Folge des Reflexes der umliegenden 
grellen Farben sein, anderseits durch die zahlreicher und dichter 
aneinanderliegenden, wenn auch feineren Papillar-Gefässe des Pferde- 
Auges entstehen. 

Namentlich im aufrechtem Bilde leuchtet die Papille stets roth 
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auf, sobald sie ins Gesichtsfeld kommt; bei Däherer Anschauung 
und scharfer Einstellung eines Papiilen-Abschnittes erscheint aber 
diese nicht mehr rotb, sondern ebenso gelb wie die menschliche, — 
ein Beweis, dass eben die rotbe Färbung nur eine relative, eine 
ReflexcrscheinuDg ist. Zu beachten ist hierbei, dass der ernähnte 
rothe Schein scharf mit dem Bande der Papille aufhören muBs, 
wenn er nicht pathologisch sein soll, und gilt diess vorzüglich für 
die Untersuchung im umgekehrten Bilde. 

Die Pferdepapille misst anatomisch 5— 6 mm. in der Länge und 
3 — 4 mm. in der Höbe, ist daher im umgekehrten Bilde 10—12 mm. 
hoch, 12 — 15 mm. lang. 

Dieselbe befindet sich fast ausnahmslos im Tapetum nignim 
und zwar meistens einige mm. von der Grenzzone entfernt, welche 
das Tapetum. lucidum und Tapetum nigrum scheidet, hie und da aber 
auch 80 nahe an dieser Zone, dass diese gleichsam eine Tangente 
zur Opticusscheibe bildet. Selten durchschneidet die genannte Zone 
die Papille and noch seltener liegt diese ganz im Tapetum lucidum. 

Was die Form der Papille betrifft, die im allgemeinen eine 
oblonge, querovale genannt werden darf, so habe icb gefunden, dass 
sie eine sehr variable ist und die Contonren der Papille weichen in 
sehr vielen Fällen vou der runden und regelmässigen Beschaffen- 
heit ab. 

Ich habe sehr oft Papillen getroffen, deren Contouren vollständig 
unregelmässig, ausgezackt, oft wie ausgenagt, mit förmlich zapfen- 
förmigen Appendtces, die manchmal die reinsten Knöpfe bilden, ver- 
sehen sind. 
I Oft finden wir sehr kleine runde Papillen (physiologisch), dann 
' sehen wir wieder Papillen, die ganz breite, helle Höfe haben, zum 
Theil als fdnnlicheD Ring, zum Tbeil als partiellen Saum. Hie und 
da habe icb solche HÖfe als richtigen Scleroticalring erkennen 
können, wie er auch beim Menschen vorkommt. 

Ebenso fand ich oft und selbst da, wo ich die Papille im 
Tapetum lucidum nacbwies, partielle oder, wenn auch selten, voll- 
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kommene Pigmentringe vor. Endlich erscheint manchmal bei 
schwächerer Vergrösserung die Papille wie mit einem Strahlenkranze 
versehen, der sich bei stärkerer Vergrösserung aber als aus 
stärkeren austretenden Gefässen bestehend erweist 

Kurz man findet in dieser Beziehung die denkbar mannigfal- 
tigsten Variationen innerhalb der physiologischen Grenzen. 

Die Gefässe nun anlangend, so findet man beim Pferde eine 
ganz andere Gefässverzweigung wie beim Menschen. 

Während bei diesem und den meisten Säugethieren und Fischen 
so ziemlich im Centrum die für die Ernährung der Netzhaut be- 
stimmten Gefasse (Art. und Ven. central, retinae) ein- und austreten 
und den Augenhintergrund mit ihrer Verästelung in sichtbarer 
Weise überziehen, erscheint bei vielen Säugern die Retina nur ganz 
partiell mit Gefässen versehen, so beim Kaninchen, Meerschweinchen 
und besonders bei den uns hier zunächst interessirenden Pferden. 
(Nach allen bis jetzt vorliegenden Untersuchungen scheint das 
Gürtelthier die gefässärmste Netzhaut zu haben). 

Beim Pferde tritt nur ein staunenswerth spärliches Gefites- 
system aus der Papille aus, {Friedberger's Jahresbericht 1873/74), 
jedoch nicht aus der Mitte, sondern kranzförmig aus dem äusseren 
Drittel der Opticusscheibe. 

Diese Gefässe sind so dünn, dass sie nur bei schärfster Ein- 
stellung verfolgbar sind und bei oberflächlicher Betrachtung die 
Papille geradezu gefässlos erscheint. Stellt man genau auf den 
Rand der Papille ein, so sieht man auf der Grenze derselben die 
Gefässe in Form von ganz geraden feinen Linien austreten, die fast 
parallel und dicht aneinander in das Tapetum hinausziehen, hier 
aber im günstigsten Falle, d. h. physiologisch nicht weiter als 
6 — 8 mm. zu verfolgen sind {Berlin und Ess&erjr sprechen nur von 
3— 6 mm.) und dann plötzlich verschwinden. Beim Übertritt ins 
Tapetum lucidum nehmen sie eine grünliche Farbe an. Auf der 
Scheibe selbst sind ab und zu bei starker Vergrösserung einzelne 
haarfeine, geschlängelte oder gekrümmte Gefasse zu erkennen, aber 
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ohne jede irgendwie typische Form. Physiologische ExcavatioD 
konnte ich niemals finden. 

Im Centrum der Papille bemerkt man öftere eine dunklere 
. punktförmige Stelle, die ich auf Grund unserer Unteisnchungen als 
einen Gefäsa-Knäuel erklären möchte (etwa die Stelle der ein- und 
austretenden Hauptgefässe) , von welcher aus möglicherweise die 
GefäBse gleichsam unterirdisch unter der Lamina cribrosa eine 
Strecke weit verlaufen, um dann im äusseren Dritttheile plötzlich 
wieder auf die Oberfläche zu treten. Vielleicht erklärt dieser Um- 
stand, den übrigens genaue histologische Forschungen aufhellen 
mDssten, die rothe Färbung der Papille. Die so spärliche Versorgung 
der Netzhaut mit Gefässen bei gewissen Thierklassen dürfte mit 
Wahrscheinlichkeit zu der Annahme drängen, dass die Capillaren 
der Chorioidea an der Ernährung der Retina einen hervorragenden 
Antheil nehmen, wofür auch schon die grosse Nähe beider Membranen 
spricht. 

Ein siebartiges Aussehen, wie manche Bandbücher beschreiben, 
habe ich nie an der Papille finden können, und ist hiermit jedenfalls 
nur das anatomische, nicht das ophthalmoskopische Bild gemeint. 

Dagegen habe ich bei ganz hellem Tapetum lucidum die Ge- 
fasse oft sehr weit verfolgen können, und ihren Verlauf durchweg 
geradlienig getroffen. 

Choroidealgefässe konnte ich nie mit Bestimmtheit nachweisen, 
was leicht durch das starke Pigment der Retina erklärt wird. 

Ob dagegen nicht etwa die vielen schwärzlichen Punkte und 
Tupfen auf dem Tapetum lucidum, die wahrscheinlich theilweise 
Pigmentkörnerhaufen sein mögen, ala perforireode Choroidealgefässe 
aufgefasst werden können, darüber wage ich z. Z. mich noch nicht 
bestimmt auszusprechen. 

Venen von Arterien zu unterscheiden ist mir weder nach Caliber 
noch Farbe bis jetzt gelungeo, während dtess beim Menschen so 
leicht ist; ebensowenig war es mir möglich, im fundus oculi eine 
Stelle zu finden, die bezüglich der anatomischen und physiologischen 
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DigDität der Macula lutea des Menschen entspräche; hiermit im 
Einklang stehen die neuesten histologischen Forschungen, die dar- 
thun, dass mit Ausnahme der Affen den Augen der Säugethiere die 
Macula lutea wirklich fehlt 

Über das Tapetum nigrum, den weitaus kleineren Teil, kann 
ich flüchtiger hinweggehen, es bildet eine mehr oder minder bräun- 
liche, bis schwarze, gewöhnlich rostbraune Fläche, matt, nicht 
glänzend und durchaus nicht homogen, sondern zeigt eine deutliche 
Körnung, ist hie und da rosenkranzartig durchbrochen und lässt 
dann die Sclera durchschimmern. 

Das Tapetum lucidum dagegen erfordert eine eingehendere 
Betrachtung. 

Wie sie wissen, unterscheidet man ein Tapetum cellulosum und 
ein Tapetum fibrosum, je nachdem seine Struktur faserig oder 
zellig ist Das Tapetum cellulosum findet man bei Wiederkäuern, 
Einhufern, Elefanten, Walfischen und Delphinen, während Amphibien 
und Vögel kein Tapetum haben. 

Das Tapetum liegt stets in der Choroidea und zwar in der 
Weise, dass von innen nach aussen gerechnet, zuerst eine Schichte 
sechseckiger Zellen kommt, die überall von Pigment gefüllt sind, 
dort aber, wo das Tapetum vorhanden, des Pigments entbehren 
(daher die häufig zu findenden bräunlichen Flecken auf dem Tapetum 
lucidum); unter dieser Schichte liegt ein Gapillargefässnetz und 
unter diesem das Tapetum ohne eigene Gefässe, sondern nur von 
Gefässstämmchen durchbohrt und darunter endlich die Substantia 
propria der Choroidea. 

Je nach dem stärkeren oder geringeren Gehalte der Zellen- 
schichte an Pigment erscheint das Tapetum bald mehr bald weniger 
gefleckt und es ist von Interesse, dass dasselbe auch beim Pferde, 
ähnlich wie beim Menschen, der Farbe der Behaarung entsprechend, 
bald heller bald dunkler ist; bei weissen Schimmeln lässt sich stets 
eine ganz hellgrüne Färbung konstatieren. 

Die letzten Ausläufer des Tapetum an der Peripherie sind nicht 




mehr zu überschauen, da sie wegen ihrer sehr peripheren Lage 
nicht mehr ins Gesichtsfeld zu bringen sind. 



Zum Schlüsse dieses Abschnittes erlaube ich mir kurz anzu- 
Tühreu, wie sich im Allgemeinen der Augenhintergrund anderer 
Thiere zeigt, soweit ich dieselben einer ophtalmoskopischen Unter- 
suchung bis jetzt zugängig machen konnte. 

Bei der Ziege ist der fundus ganz überraschend schon, fast 
kein Tapetum nigrum vorhanden, die Ge&se, vom Centrum aus 
nach allen Seiten weit hinaus deutlich zu verfolgen, heben sich klar 
von dem hellerteuchteten Tapetum lucidum ab, welch letzteres 
selbst sehr fein gekörnt erscheint. — Papille graulich. 

Beim Sunde sieht man viele kleine GetasSe aus der Peripherie 
des Opticus zum Vorschein kommen, nebst einigen grösseren Venen- 
zweigen, die auf der Papille durch Anastomose sich zu einem bis- 
weilen vollkommenen Ringe verbindea 

Sehr schön und scharf zeigen sich die dunkelrothen Gelasse 
auf dem goldgrünen Grunde. Bei Hunden (und Katzen) schimmern 
an den Stellen der Choroidea, welche das Tapetum nicht bedeckt, 
die Ghoroidealgefösse aus der Tiefe durch. 

Papille graulich, starke Gefässe, ähnlich wie beim Menschen, 
weit verfolgbar, prachtvolles Tapetum lucidum, viel braunes Pigment, 
Papille unregelmässig rund, fast polygon ; häufig Pigmentringe. 

Bei IHschen: Papille sehr klein, ganz dunkel, kolossal starke 
Gefässe, Verzweigung ähnlich wie beim Menschen, nach aussen und 
unten, deutlich aus dem Gentrum austretend. Viel Pigment, kein 
Tapetum lucidum und kein Tapetum nigrum. 

Bei der Kaiee: Kleine, runde, graue Papille, starke, sehr dunkle 
Gefässe aus dem Centrum nach oben, aussen und unten austretend, 
sehr deutlich verfolgbar. Tapetum lucidum (blaugrün) stark leuchtend, 
Tapetum nigrum graulich. Papille im Tapetum lucidum liegend. 

Bei dem Rinde: Ausserordentlich starke, paarig verzweigte, 
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weit verfolgbare, sehr helle Gefässe, Papille ganz verschwommen, 
fast unsichtbar, wenigstens in den Contouren. 

Gefässe deutlich aus dem Centrum, hauptsächlich nach unten 
austretend. Tapetum lucidum blassgrün, weniger feurig wie beim 
Pferde, Tapetum nigrum sehr hell. 

Nicht selten gewahrt man einen mehr oder weniger weissen 
Fleck in der Mitte der' Papille; nach Heinrich Müüer wäre diess 
der Best der durch den canal. hyaloid. verlaufenden arteria capsu- 
laris, der an den Eintrittsstellen des Sehnerven in den Glaskörper 
hineinragt und von dem sich eine fadenförmige Verlängerung bis 
weit nach vom gegen die Linse hin verfolgen lassen soll. 




Nach diesen Vorstudien will ich übergehen zur Betrachtung 
der praktischen Anwendung des Augenspiegels und zur Besprechung 
der durch denselben nachweisbaren pathologischen Büder, wobei sich 
von selbst die anzustrebenden Ziele in der Veterinär-Ophthalmologie 
erkennen lassen. . 

Durch den Augenspiegel ist vor Allem schön die Atrophie des 
Sehnerven nachzuweisen; dieser ist dann welk, blass, weisslich, 
starr, ohne jedes Aufleuchten und jeder Spur von Eöthung. 

Netzhaut- Ablösungen, die ebenfalls Blindheit verursachen; Glas- 
körper-Trübungen; Hyperämie und Blutungen der Netzhaut; Eeti- 
nitis pigmentosa; alle die Vorgänge bei der sogenannten perio- 
dischen Augenentzündung und zwar in Stadien, wo sich durch 
gewöhnliche Untersuchung am Auge keine Anomalie erkennen lässt, 
endlich die sogenannte Stauungspapille bei den hydrocephalischen 
Krankheiten des Pferdes, über welche ich speciell noch sprechen 
werde. All das zeigt uns der Augenspiegel aufs prächtigste. 

Ich habe bis heute *) bereits 79 Fälle von Augenleiden (darunter 
25 periodische Augenentzündungen) und über 60 Fälle von Kopf- 
krankheiten mit dem dankbarsten Erfolge ophthalmoskopirt. 

*) 10. Nov. 1880. 



f 



n 



J 



(136*) _ 28 — 

Was speciell die Kopfkrankheit und den Koller betrifft, so muss 
ich mich ganz den Auslassungen des Herrn Professors Dr. Lustig 
anschli essen. 

Das Ophthalmoskop ist noch besser als das Thermometer im 
Stande, aber Höhe und Grad des Gehimdruckes Aufechluss zu geben, 
und ich kann es heute schon als eine unumstössliche Regel auf- 
stellen, dass man kein kopfkrankes Pferd, so lange es noch eine 
Spur von Stauungspapille besitzt, ungestraft als hergestellt betrachten 
und dem gemäss ernähren, oder gar zur Arbeit verwenden lassen 
darf, selbst dann nicht, wenn Mastdarmtemperatur und Allgemein- 
befinden normal sind. 

Nie fehlt nach Lustig beim DummkoUer die Hyperämie der 
Papille und was das überraschendste ist, wir finden stets dann ein- 
seitige Stauungspapille, wenn auch das Exsudat im Gehirne ein- 
seitig ist. Die Pferde dräogen und drehen stets nach der nicht 
afficirten Seite und ich konnte in praxi oft — wie auch Lustig 
schreibt — vorhersagen, nach welcher Seite das Pferd besser zu 
wenden sein, oder sich von selbst drehen wird. 

Nach Lustig — und das scheiDt auch mir sehr wahrscheinlich — 
wird dieses Abdrängen nach der bessern Seite nicht durch Gehim- 
druck, sondern durch die Sehstörung veranlasst, welche durch 
Stauung in Folge des intracraniellen Druckes entsteht, welcher die 
Entleerung der V. ophthalm. in den sinus cavemos. erschwert. 

Lustig erklärt jeden Befund eines Kollers ohne Spiegelunter- 
suchung für nichtig, wenn er auch gleich mir heute noch nicht ver- 
mag, fixe Anhaltspunkte für die Difierentialdiagnose aufzustellen. 
Das soll aber Aufgabe der Zukunft sein, ebenso wie es unsere Auf- 
gabe ist, definitive Aufklärung zu schaffen über die grosse Streit- 
frage, ob Glaucoma des Menschen, also die durch pathologisch er- 
höhten intraoculären Druck zu Stande gekommene Excavation des 
Sehnerven und dadurch entstandene Erblindung, und die periodische 
AugenentzUndung des Pferdes identisch sei? 

Schon die zahllosen verwirrten Anschauungen über das Wesen 
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der letzteren sollen uns anspornen, durch fleissiges Ophthalmoskopiren 
eine allmähliche Klärung der Anschauungen herbeizuführen, wie nicht 
minder jene Irrthümer, die noch heute in unsem Handbüchern über 
das Glaucom (den grünen Augenschimmer) sich finden, nach und 
nach ausgerottet werden müssen, um so mehr, als bis heute noch 
kein Glaucom bei Thieren beobachtet werden konnte, 

Erwähnenswerth ist, was Professor Vogel über die Mondblindheit 
auf Grund der Augenspiegel-Untersuchung gefunden hat. Er sagt: 
„Choroiditisist das Wichtigste bei der periodischen Augenentzündung," 
und beschreibt schön das ophthalmoskopische Bild derselben: 

„Injection der feinen Aderhautgefässe, die sonst nicht gesehen 
werden und jetzt durch Verästelung oder sternförmige Zeichnung 
in Erscheinung treten. 

Pigmentmembran verändert, Flecken von lebhafter Farbe wie 
ausgestreut und von überraschend schöner polychromer Zeichnung.'' 

Ferner kann ich aus eigener Erfahrung das Bild bestätigen, 
welches Essberg und Lustig vom Augenhintergrunde bei Hydroce- 
phalus entwerfen. 

Statt des grünlichen Reflexes gesättigte tiefrothe Färbung, gegen 
oben sich flammig ausbreitend. Andeutung der Tapetum-Grenze 
fehlt. Papille stark roth, im Centrum saturirte Flecken, Nerven- 
masse getrübt. Retinal-Gefässe stark injicirt, zahlreiche Anastomosen 
aw/* der Papille bildend und 8 — 10 mm. in die Retina hinein verfolgbar. 

Interessant ist, wie nun mit der Besserung des Patienten die 
normale Tapetum-Färbung zunimmt und mit der Verschlimmerung 
die Injection sich steigert. 

Für den, der sich für diese Verhältnisse, namentlich das Glaucom 
speciell interessirt, empfehle ich die höchst werthvoUe Arbeit 
Friedberger's über Glaucom und Mondblindheit, im Jahresbericht 
1873/74, aus welcher in Kürze hervorgehoben sei, dass gerade die 
3 Hauptsymptome dieser Affektion bei der periodischen Augenent- 
zündung fehlen, nämlich: 

1. Die Excavation, die überhaupt bei Thieren nicht vorkommt. 
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2. Die Starrheit und Erweiterung der Pupille, welch letztere 
stets bei der periodischen Augenentztindung sich verengert zeigt, und 

3. Die Härte des Bulbus. 

Endlich verdienen die Arbeiten ieTUeTreüvanBooyvmiBiervliet 
in Brügge*') Erwähnung, die u. A. die Ketinitis pigmentosa bei 
Pferden sehr schön nachwiesen und die periodische Augenentzündung, 
die sie eine exsudative Iridochoroiditis nennen, genau studirt haben. 

Und damit bin ich am Schlüsse meines Referates angekommen. 

Säumen Sie nicht, sich mit dem Augenspiegel bekannt zu machen, 
Sie werden ihn bald schätzen lernen und seinen Nutzen selbst er- 
fahren. 

Lassen Sie uns eine so fühlbare Lücke in unserer Ausbildung 
nachholen und wäre es schon um desswillen, dass nicht unsere 
jüngeren Kollegen, die so glScklich sind, schon an der Schule in 
der Ophthalmoskopie unterrichtet zu werden, uns überflilgeln 1 
Stillstand ist Bückschritt! 



Dieser Vortrag bildet gleichsam den Abschloss und das Resultat 
eines längeren ophthalmoskopischen Studiums, das ich gemeinschaft- 
lich mit Herrn Augenarzt Dr. Bäu^lein dahier getrieben hatte. 

Herr Dr. Bäueriein war es auch, der mir durch Vorlesungen 
und praktische Demonstrationen am Menschen die Anfangsgründe 
des Ophtbalmoskopirens in freundlichster Weise klargelegt hatte 
und mich auch während meines weiteren Studiums im Allgemeinen, 
speciell auch bei Ausarbeitung des Vorliegenden, mit Batb und Tbat 
aufs liebenswürdigste und wirksamste unterstützt hatte. 

Ihm sei daher an dieser Stelle mein wärmster Dank ausgesprochen ! 
WBrzbnig, im Hän 1881. 

Föringer. 

K. KUlttr-Vateiinli I. KlUH. 

• Arch. f. Ophthl. Bd. X, I, 1864. pig. 87-88. 
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